







Development of constructional actions and its clinical significance: 
A review of the basic and clinical studies on the Rey-Osterrieth Complex Figure Test
Toshiya Kayamura
Department of Human Relations,
Mukogawa Women’s University Junior College Division, Nishinomiya 663-8558, Japan
Abstract
In this paper, our basic and clinical studies using the Rey-Osterrieth Complex Figure Test to examine the 
subject＇s constructional abilities were reviewed. In a result, some findings about the normal development of 
the constructional actions and clinical significance of the Rey-Osterrieth Complex Figure Test were revealed. 
The main findings of them were as follows. （1） The development of the copy organization strategy tended to 
progress from “local  strategy” observed in the lower grade children to “global strategy” observed in the up-
per grade children during elementary school period. （2） The copy organization strategy could predict the 
performance of the recall accuracy in normal adolescents, but not in the autism adolescents. （3） Even in the 































本稿でいう構成行為とは，系列化操作や分類操作が獲得される具体的操作期（7 ～ 11 歳），つまり児童
期以後に発現する行為ということになる．
描画における構成行為の検査として我々は，模写と再生課題からなる神経心理検査（前頭葉機能検査）
















いる．それらの中で我々が用いたのは，① Ostterrieth（1944）による評価法，② Chervinsky, Mitrushina, & 
Satz （1992）によって開発された構成方略の評価法である（Organization Scoring System; 以下，OSS），③
Waber & Holmes（1985）による評価法（以下，W-H 法）の 3 種であった．以下にそれぞれの方法について
紹介する．
1） Osterrieth 法：Rey の図の構成要素である 18 個の基礎的構造（unit）について，その形態と位置の正
確さ（accuracy）を評定する方法である．合計スコアは最高 36 点となる．スコアが高いほどより正
確であることを示している．模写及び再生課題の両方をこの Osterrieth 法により評価した．




て分析を行う．分析の具体的な手順としては，たとえば section 1 では，大きな長方形とその内部
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の対角線，水平線，垂直線をひとまとめに描いた場合には 15 点を与える．つまり，section 内の下
部構造をどれだけ多くまとめて描出するかで得点が決まるのである．さらに penalty section があり，
4 つの部分（Figure 2）について，ひとまとめに描かなかった場合に，各々 10 点あるいは 7 点を減点
するのである．各 section 別に採点し，全 section の合計得点は最高 49 点となる．模写課題のみを
OSS により評価した．OSS は構成方略の評価であり，実行機能，とくにプランニングを評価して
いると考えられる．
3） W-H 法：正しく描かれた線分や交点の数を正確さの指標とする方法である．W-H 法には複数の評
価基準があるが，ここではその中で線分同士の交点（intersection: IS）に着目し，12 ヵ所の交点のう







Rey の図検査における評価法では，上述の方法のほかにも，たとえば Stern, Singer, ＆ Duke（1994）に






小学校 2 年生と 5 年生の間で Rey の図の模写と再生の結果を比較した萱村・萱村（2007）は，模写の
正確さと構成方略は 2 年から 5 年生にかけて顕著な発達的変化を遂げることを明らかにした．Rey の図
の模写課題における構成方略の発達的特徴として，2 年生では Figure 2 に示す section 1 を小さな三角形
Figure 1.?Rey-Osterrieth 複雑図形





















Figure 3.?Waber & Holmes（1985）による評価法（W-H 法）における intersection（IS）









萱村・萱村（2002）は，小学校 2 年生と 5 年生の間で，模写と再生時における企画様動作の 1 分間あた
りの生起数（生起率）を比較検討し，企画様動作は模写，再生ともに 2 年よりも 5 年生の方に多く生起す


















の予測力は弱いものであった．すなわち，小学校 2 年生では OSS により評価された関連変数のすべて










さらに同じ研究（萱村・中嶋・坂本，1997）において，青年期では Rey の図の中でも section 3（図の下
部構造）の構成方略が再生の正確さをもっとも強く予測することが判明した．通常，Rey の図の中では
大きな長方形を基本構造と考え，その部分の描き方に着目して模写の構成方略を評価することが多い（た
とえば，Binder, 1982）が，section 3 の構成方略が再生の正確さを予測する事実は，記憶との関連で模写
の構成方略を検討する場合，大きな長方形の描き方にのみ着目して評価することは必ずしも適当ではな
いことを示唆している（萱村・中嶋・坂本，1997）．























較した．この研究では何れの変数においても AS 児群と ADHD 群の間で差はみられなかった．AS 児に
はみられないが ADHD 児にはみられる，あるいはその逆といった障害の違いによる特異的な所見も見





















































































臨床的意義についてまとめると次のようになる．AS と ADHD を持つ児と間，あるいはこれらの障害






























育歴やパーソナリティなどの要因は Rey の図検査には影響しないことも指摘されており（Golden, Espe-
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